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(§) Oafibnllationsdektrodenanordnung 

<§) bafibritlatbn^taktfod«itdftdHrtuii0 iur Varbindung mft 
dnem Implantiarbaren autbriMttechen Defibrillator, mlt mln- 
dastene ainar ersten, auf einer tntrekardial zu positiontaran- 
den Oaktrodenteftung angaordrieten, Defawdationeekktro- 
da eowta efoer iweftan OafibHfldtidnMlaktrtda. wobet dta 
arste Oefortttatknseiefctrode als rytindar- Oder tyfinderseg- 
fflerttforrrifga fiektrdda ausgebfldat und fa derart vorbe- 
stimmtam Abstand vom distaten Ende dar Elaktfodanfelturig 
anfiddrdriat 1st daft da nach BrifGhrong dar Qektrodenfei- 
tong ohna Herzwandberuhruna frai 2m Ventrikal atnea Her- 
zens llegt und die fcwafta Dafibnllationselektrodd au&arhalb 
das Vantrikels angaordnat in, darart daft sich Im Eiatriebs- 
zustand das DafibKilatora in dar Harzwand eina atretert- bis 
ringformlga DafibHiiationstond ausbildet tmd auf der Hek- 
trodenleltung warterhin mindaatdns etna Abfuht- und/oder 
* Schrittmacherelaktrode darart angaordnat 1st daft sie nach 

CBnfGhrung der Hektrodehlettung im Atrium des Herrens 
Itegt 
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Beschreibung ben und leicht implantierbar sind - hinsichtlich der 

reallsierbaren Fuhktionen noch rdattv beschrankt, oder 
Die Erfindutig betrifft eine Defibrillattotiselelarode- sie stud - soweit sie komplexere Fuiiktionen erfutten 
nanordnung der im Oberbegriff des Anspruchs t ange- soUen - komphaert aufgebaut und aufwendig in der 
gebenen Art. s Implantation. 

Implantierbare automatische Defibriuatoren finden Der Erfmdunghegtdaher cite Au^ 
zunehmend Einsatz bei Padenten mk medikaiiientSs DefiMlatioiisdektfodfManordnung^der. ejngangsee- 
nicht oder nicht zuverlissig therapierbaren Herzrhyth- natuiten Oattuoganaigeben, <he ba eAufachem Aufbau 
inusstdrungeiudiefadasptdttEcheAuftrewnvonHen- undle&terlmpland^^ 
bunmerfliinmemmilndM w grolknFunktfonsvietfaltgeeigtJetist 

dfirf en in vielen Fallen zusatziich einer Sdirittmacher- Diese Aufgabe Wird durch erne Anordnung nut den 
unterstfltzung ihrer Herztarigkeit, so daB speziell audi Merkmalendes Aiisprucbs 1 gelost . 
Konibinadonsgerate miteinem Herzschrittmacher eh* DieErfindung schhefit den Gedanken em, erne weit- 
geVerbrehung erlangthabeo. geheud utriverseue mektKxlenaflordnimg zur Reauae- 

Wegen des geringeren Operattonsaufwandes und -ri- is rung einer ventrikuiaren wie auch einer atrialeri Defi- 
sitos setzen sieh als Etekm>denanordnangea gegenuber brfflation (tew. Zweikatnmer.Dearfflation) sowie der 
den frtiheren subbitanen FllAendektroden toner zugehorigen Abfffihlfunkdon eines automausehen Defi- 
doiuMersokiheAn6rdnuii0»durdi, bei deaenzwnin- brillaiors and weherbin zur Rea^nMg v<mAbfuhl- 
destenifeilder Elelctro^ und Stnuuladonsninkaonen eines mit demDefibnllator 

kardial zu verlegenden Kathetef* bzw/ElektKKlenUit- 20 kotnbinierten Schrittmachers mk dner einzigen endo- 
tuhesktirier angeordnet M Diese EUktrodehanbrd- kardialen Si^60Mm-M&^§m^^? 
nnngen haben In VetbB** pit $<mmbM>& Anordnuhg wird tint** rJuta^ jp.-^mm^ 
Dr&r-{^binatioii%e^ zudemden VdrteiL daft «chen einer tdcht WahdstiUidigen ^tue^ei0 fento- 
ein feil der Etektrodeo sowoU ak Scbrtttmacher- wie kuliren DeBrillaion^ektrode and eger to^Anpas- 
auchatsDeftorilladonselek^^ a mgi^d^*p606mQ^mj^mm i^ 

oder Jedenfalls AbftthK Schritttnacher- und Defibrilk- posidoiuerten (^nelaktrpde ^bMejtpfok^er- 
tiomelektrtiden auf ein und derselbeti Bektrodenlei- ten ReiampiMelde$m6^cL Dieses edaubtdje geael- 
tun <j ausgefohrt werden kftnnen, so daB das Vertegen te Vorgabe eines gee^eten Dduailiato^^ 
ineWei^sepmterKattieterweitgehendtinndtigwu^ rdzbaren Herzgewebe attch dann, weatt die Uge der 
front Hektroden^rdnung, bei der auf subku- io Etektrodenleitung absdwittsweise (speziell im Atrnmi) 
tane Elektroden glnzdeh verzichtet wird and die eine zur Reatisierung yon Zusatzfunkhonen fiber (erne) zu- 
warfostandig im ventrikullren Apex sowie eine in der satzliche mektrod<<n)f^^ 
sut>efk*Vena cava anzuordnende Elektrode umfaBt. 1st Die zweit* Defibrillatioiiselektt^ - neben der auf 
inUS 3541536 beashrieben. dereektrtdenleitttngimi^tenVemokelatigeordtt^ 
tn US4^2/^77 ist - unter andefent - eine zur nie- 35 ten ertten DefujrulatidMelektfode -istin einer bevof • 
dertnergetischen Defibrulatidn mittels Stimulationsini' zugten Variattte durch eute ettrtkirdial angeordnete 
nulspaaren bestutunte eadokardiale Elektrodenanord- Flacheflelektrode, insbesondere mindestens etnen Ge- 
ttutig besehrieben, die zwei Elektrodenpaare aus insge- hauseabschnitt des (zu diesem ZWeck g»ignet zu posi- 
satnt dret langgestreckt zylinderfSnnig^ Elektroden tioniereiiden) Defibrillators, gebildet Die Nuttung des 
ut^aBtvondenenebeimApexdesreAtenVent^ « Gerategehauses als OegeMektfbde hat den besonde- 
eine tWeite to oder am sinus coronaris und die dritte in ren Vorteil, daft die Implantation einer. zusatzhchen 
der vena cava superior angeordnet ist Die Anordttung Elektrode entfattt t 
ist auf zwdseparatenEleteo^edeituttgearealisierL Bel einer zweiten Variante 1st die zweite Defibrnia- 

Bei einer in WO 92/09329 besebfiebenen, in den Ven- tionselektrode durch euie zur Anordnung to der Vena 
trikel einzuschraubenden Attordnung sind neben einer 45 cava superior ausgebildet^ insbesohdere ebenfalls auf 
Soitzenelektrcde drei langgestreckte Elektrodenab- der euaelnen Sektradenleitting angeordne^ spulea- 
schnitte auf einer einzelnea Leitung vorgesehen, die zu- tertnige Elektrode gebudet Die groBere N8he zur tt- 
sarnffientttitetaerSmus-Eiekirodeoderemersublai^ sten Elektrode un^ IdieUnabhSng^eit von der lnn>laa- 
nen PUttenelektrbde eingesetzt wird. Das Vorsehen tationslage des Defibraiatort ehnSghcheii berbei hohe- 
mehrerer Elektrodenabschnitte auf der endokardialen so re ReMeldstarken und eine besonders lachte Verscnie- 
Leitung dient prlntir der Verwirklichuttg eines Bauka- bung der Defibrillan^-Erregungszpne m den amalen 
steiip^sfarkteittereodergfdflereHerzen. Bereich des HerzgewebeS und danut ^akD*Jf™f- 

la EP 0 522 693 Al ist eine zwei separate endokardia- tiott Auch erne Anordnung der Spulen-Elektrode m da- 
le mektrodenleitungen soWie eine subkutane FUchen- Vena cava inferior oder un Smus coronanus ist zur Er- 
eldctrode umfassende Anordnung spezieu zur atrialen 55 reichung speaetter Oeometneii des Reizf eMes und da- 
Defibrulatiott un mehreren Beschaltungsvarianten be- durch vorgegebener Ixikahsatiotten der Defibrulattons- 
scbfieben. zoneinderHerzwanduflgmaghch. 

In WO 94/03233 wird sowohl for die ventrikulare als Belde Varianteti kSnnen auch in der Weise kofflbi- 
auch die atriale Defibrillation eine Elektrodenanord- niert seb, daB - zusatz&h ^J^^^J^ 
nung vorgeschlagenidie auf einer im rtchten Ventrikel eo zweite Elektrode - als dntte Defibnlknonselektrode 
zu verlegenden ersten Leitung eine langgestreckte. spu- eine extrakafdial angeordnete f 
lenfortttfee Defferilladonselektrode und zwei auf einer sehen ist. die wiederutn insbesondere durch das Gehiu- 
zwekenln Atriuttt zu verlegenden Leitung angeordne- ses des Defibrillators gebildet tst Die erste und zweite 
te AbfflSd- urtd Schrittmacherelektroden sowie das Defi- DefibriUadonselektrode suid mit Ausgangen des pefi- 
brillatorgehluse als zweite DefibriUadonselektrode auf- 65 briUators verbunden und haben un Bemebszustand un- 

6 terscbiedliche Polaritat in Bczug auf die dntte Elektro- 

Die bekannten Defifrilladonselektrodenanordnungen de, und die drei Defibrilladonselektroden and raumlich 
sind entweder - sofcrn sie einen eittfachen Aufbau ha- derart zueinander angeordnet. daB sich zwischen ihnen 
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ein raumlich verzerrtes Dipolfdd mit erhohtem Pbtenti- gegendnander isolierte undggfs. beibstandete Ringe. 
algradienten oberhalb des Defibriltatbnsschwdle in ei- Indiese Atisfahrungen kdnnen gezidt einzebe Teflelek- 
tiem Bereich der Herzwand bci tmterfaalb des Defibrilla- trodea oder auchdne Gruppe aus dies^a mit dem Aus- 
rionsschwelle tiegender Defibrillator -Ausgangsspan- gang des Defibrillators varbtmdea weflten, am eine ge- 
tting ausbildet Besonders vorteilhaft ist ebe Anord- s wOnschteUgeundEm^ 
nung,bei der die rich aosbiklend^ Aqdpotetttialliniett bderHercwaikiung^ 

dne maximale Krilmmangim Berdch der Herzwand Weiterhb kann mindestaas ; dne d^ p^riUa^tw- 

aufweisen. ddctroden, speziell die im Yjmtrikd a^ 

Zur genauen Lagednstdlung kann die Elektrodenlei- dne pdrose Qberfl&che mit fraktalerOberfladi^^ 

tung Abstandshahermittd aufwdsea, die sie nach En- to tur anfweisen, die <fie aktiye Hektrodenffcche urn mm- 

fahrtmg in den Ventrikd an der Herzwand abstain, destens *wd Gf6Ben6rfntmgen gegeniiber dem irfdi 

Zur Oewlhrieistung dnes tdchtea Ebf&hrens der Ld- aus der geometrischea Otufldform der ^to6<te erge- 

tung mflssea diese - in an sich bekanater Ausbttdung bendea Wert yergi^ert, Womit eine etheblidie Impe- 

- aach Beendigung der Implantation vom Ldtungskdr- danzverringening einhergeht , 

per absprdzbar sdn. Zweckmiftgerweise sollten sie \$ Der Kir eine 2tiveriassi^ Pimkdpn der ntnalen Elek- 

auch ertrakorppral einstdlbar sem derart, daB die Lage trodtfn) >als Mfi^ek!t^e(n) ^<HddriiA^rH 

der ersten De&riiiationsdektrode relathr air Herz- waolbmaji Wkd in wrt^^ 

watidaach dem EbfOhrender Qektnxien^tung ve^n- gestdtvdaB^e Eleki^^ 

derbarist ^ stand im^A^ fieg^n^ V g^Qmm^ Ab- 

In dem Berdc^ der Etektr<klenldu^ der nach Ein- 20 schnfct Mflifdsi der 

fOhnrngin dai Merzim Ventt3fld2u B^kommt^ kann tntte* dii^^n^ 

in ein* ftir tambin^ den at^ei^en Atech^ 

Anordnungea besonders ged^teaAasfqhr^ jevdlsdndistdmpfea^V^ 

der ersten DefibriDatiowdektrode im distalen Endab- eine AJifdhl- und/oder S^ttma^^ ist 

schnht der 0ektr6denldtnng dne wdtere Sektrode 25 awedanaBigerwdse im wesdttlichea am ftmkt des Zu- 

vorgeseiteh sdC Efcsfletztere kann ds d^ die samatisai^^ 

erste De^riOationsdektrbde al* zwdte veatrikuiare aber aiidl ^ falls die fiek^aii^g iwd Miale 

Abfttht-uri^ Hektwdea attfwdst - bdde Beteri^en iahe diesdn 

brittator bm dnem kombinierten Sdtrittmadier/DeS- Punkt angedrdnet sdn. Diese vorteflh^F^^ der 

brillator verbunden ida. 1st die Nummg der distalen so Qdctrodedidtung ^ du^ MJ^ 

Elektrode ^ AbiflUilelek^bd sa 1st derea ner Vor$paimung (etwa die ettt^rediefld vpr^bdge- 

AusbOdungals Spi^ndektrode, bsbesoadere mit Mit- ne feder <xter dne*i Absebnkt m t&# Mem6fjr-Le- 

tela turFaderung inderMerzw^bevomigt gierungjewidt, dereaWirfciingdardi finfahrtmg dnes 

Proximal von der em^i Defibrilladonsdektrode k6n- Fuhnmgsdmhtes anfgehoben wird, wodurdi die Sek- 

nen in einer sowohl fOr ebdi aubhiatisdien Defibrttla- 3s trodenldtung turn Enfdbren gestifedtt twd, dder bd 

tor als auehfifr eine K^bination aus Defibinllatot und Ensr&rtiii^ 

Zweikammersdirittmacher zweckmlBi^en Anordnung Vortdlhafte Wdterbildttngen der Brfindutig sind m 
auf der Qektrodenldtung mi wdtere El^ktrodeti der- dea Untetansprildien gekenntdchnet b^ weiden 
art angeordaet sein, dafl diese nach OnfOhnnig im Atri- aacbstehead «isammen mit der Besdirdbung der be- 
am, insbe^iulere bdessedobe^Bdrei^Uegen. 40 vo«ugtea Austthrung der Erfindung anhand der Pigu- 

Mindesteas dne dieter atrialea Elektroden — bevor- rea naherdargestellt Eszeigen: 

zugt die proximale - ist daaa als dae erne AbfOhl- F5g- 1 schemadsdi eiae Defibrilkdonseiektrodenan- 

uad/oder S<Mttmadierddctrode mit dem Defibrillatbr ordrnmg naeh daer Ausfilhrungrform der Erfindung im 

bzw. dnem kombinierten Schrittmadier/DefibrillatDr implantiertenZustand, 

verbundeiL In daer bipolaren AurfOhrangj des Sensing- 4$ Fig. 2 sdiematiseh die Oek(rodenleimag dner Defi- 

bzw. Stimtilationsabsdinitts der aektrodenanordaung briUationsdektrodeaaaordnung nach daer zwdten 

sind beide atriale Qektrbden als e»te and 2weit^ Ab- AasfOhruagrform der Erfindung im implanhertea Zu- 

ffihl* und/oder Schrittmdcherelektrode in bipdlarer stand, 

Schattung mit dem Defibrillator bzw. kombinierten Fig. 3 schematisch eiae DefibnUadonselektrodenan- 

Schrittmacher/Defibrillator verbundett 50 ordnung nach dner dritten Ausfdhniagsform der Erfin- 

In eber bevontiigten tmipdlaren Anordnung dieat dung im implanderten Zustand, 

speiiell das Oerategehiuse als Abf ahl-Ref ef entelektro- die Fig. 4 bis 6 schematisch jeweils Absdmiue der 

de des Defibrillators oder als indifferente Abfdhl- und Elektrodenldtung von Defibrilladonsdekttodenaaord- 

Stimulatiomelektrode des Schrittmadierteils. Alterna- nungea nach wdterea Ausfilhruagsformen der Erfin- 

tiv hierzu kann die zur Anordnung in dem herznahen 55 dung, t 

GefaB ausgebildete sputenformige Elektrode als Ab- die Fig. 7a und 7b die Hektrodenleitung gemSB Fig. 1 

fflhl- und/oder Schrittmacher-Referen^dektrode mit (a) im Zustand rait eingefuhrtem Fflhrungsdraht und (b) 

dem Defibrillator bzw. kombinierten Schrittmacher/ inderFormimBetriebsziistandund 

Defibrfllator verbunden sein. die Fig. 8a bis 8e Prin2dpskizzett von Variantea der 

la einer AusfOhrung mit besonders groBen Varia- eo Verbindung der eirtzelnen Elektroden von Defibrflla- 

tionsmoglichkeiten hinsichtlich der Gestaltung des doaselektrodenanordnungen gemiB Ausfahrtingsfor- 

Reizfeldes weist die erste Defibrillatiottsdektrode eine men der Erfindung mh dnem implanderten Defibriita- 

Mehrzahl von gegeneinander isolierten und ein2eb mit tor bzw. kombinierten Defibriilator/Herzschrittmacher. 

dem Defibrillator verbindbaren Teilelektroden auf . Die- Fig. I ist eine teilweise gesdinittene Darstellung eines 

se kdnnen zum einen in zweckmiBiger Weise als Kreis- es Herzeas 2 mit einer intrakardial implantierten, mit ei- 

ringsegmente einer insgesamt ringfortaigen DefibriUa- netn (nicht dargestellten) implanderten Defibrillator 

tionselektr de ausgebildet seiri, zum anderen auch als in oder kombinierten Defibrillator/Herzschrittmacher 

Ungsrichtung der Elektrodenleitung gereihte einzebe, verbundenen Defibrillationselektrodenanordnung. 
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Die Elektrodettmordnung weist eine Elektrodenlei- Die einzelnen Elektroden kdnnen in an sich bekann- 

tung 1 aii£ welche dtffCh die obere Hohlvene (Veil cava ter Weise und aui bekannten Materialien gefertigt sein 

superior) 6 durch das rechte Atrium 4 bis in den Apex- Eine dutch eine spezietle Verfahrensfahniog bei einetn 

bereich des rechten Ventrikels 3 geftlhrt 1st und in einea Gasphasen-Bescrnchtungsverfahren (Sputtern) erreich- 

proxJmaien (nach der Implantation im Atrium liegen- 5 tepordseOberfl5chenutrrakt^ 

den) Leitungsabschnitt 1*1 und dnen distaleh (im Ventri- die die aktfve Elektrodeaflache itm rniadestens Jtwd 

kd plazierten) Leitungsabschnitt t«2 untergliecleft ist OroBeaordnungett gegentiber der rich atii der geoite* 

Derdistale Leitungsabschnitt 12 weistan seinem freien trischen Grundform der Etektrode ergebendenOberfia- 

Ende zwei eine $pittenelekt^6de B in kurzem Ab- die vergrSBert, fuhrt hierbei tsx einer vort^Uiaftefl 

stand pra)dmai von dieser eine Ringeie;ktrdde 9 auf. Die- 10 deutlichen Erhohung der Grettz^chtkaparitat ^ 

se Eletcttpden 8,$ rind in AbhSngigkeit vom Einsatz- fiber dem benachbarten K6r£ergewebe bzw. der umge- 

zweck tind der Art des niit der t^tung verbundenen benden K6rperfl£lssigkdt tind damit zu einem Verriri- 

He^y^mkorrekturgerates in an ridi bekannter gerten effektrven Hektn^en^derstand Als Oberfla- 

Weise iiisbesbdd^e iur Detektion vdn Henakionsp<>- diemnateriai kann hierbei vorteilhaft Iridium — em 

tentialea und/oder ftir eine ventriku&re S<Afittmadier- 15 auf einen Titah-Triger aufgesputtert - Verwenduig 

Stimuttdr^ finden. . -v ■ 

Der mittfere Ldti^ U istttn darg^tdlten Hbskitlicb der ftir die Punktiott der Ariordnuag 

imp^Ii&^ ^g^drmig gernlfl ddr E^dt^ 

au$|bbpet tHese #i&^ lisrig i^ktmj^ll^ ^e^^bfzl^^tett imd Gevfebs* 

Vbi^iui^ 20 schldea att^diliefiehden ublt^ 

duw(iiii<^i^^ ^^int^^es tidr^e^atf 

MelS^p^^ ne^g^^ 

sdinttul^ Dur^<^ btn^Bme^^ Al$^^ 

ddf ^14^^ 16 reta^ 2^ 

Ffihiuii^^^ z$ gen (Sestet 4es ^ 

tung ii to eine Jni w^eddidien ge$trtdd& ^ sdilaggeb^er Bedentur& ^ 

fuM^^ dabd ^owdt t^rtdlhaft, ali rie lei(Atieinett gekrdmin- 

(vgL dai^ ftg. 7a ^ 7b)^ t^V4dtt^ Aiisct^tt bt ten V^uf ^diiihen kann unda^ttfdt ebe leidite 

vori derv Wan^ oberen Hphlyaie 6 ^Kn^en Tokusrienji^ des^^^ des 

W^ung des rechten Atriuins 4 gerichtet tmd kontak- 50 Myocai^ d^^<& 

toi^iti^^ r^tderen Ldtt^^c^tt In dner speller) i\t^ fcann sie auch ISngm- 

ii sliKi - ±Wet lUt^^ekm^leti f b t it ^tgt^^ ^ verindmdi ieii wpmit feldst^te und -gesuh ^ tm 

d>eoi^^. ^ Zusanimen^^en ^ 

uno7<^ar 2ur ^trialen $timui4^n dienen. IMeQektrode d^FUch^dek^e 16 — a^t^^ejfbar ML 

10 in im 2^enit 12 dis Bogeni an^e^i^et, die Elektrode ^ Rg« 2 zd|^ i^eniati^ dne gege^ber Jig. 1 rnddiTh 

11 b^det ri(^ pt^xinial hiemn. rierte Elektrodetttdtiing I'* Die mit Fig* 1 Oh^reinstki- 
im dtetalen Ab$d^tt 1*1 dLer Elel^^rodenldtung ist ^ menden t^e sind tttit dexisetben B^g^ffem wie dort 

proximal von den Qektroden S, 9 eke lan^e^ckte beaeidmet tmd werden nadifbtgend nidit hodiniais er- 

sptddtfdt^e O^H^ lautert 

Dle$^g^n^dl^ 1st auiSei^ai^ H^rzem, ^eddl im 40 ^dervaifteget^ 

epikardialen MM, nahe der unteren Hohlvene (V^na ten, zur Ai^hlnung im Venuikel vor|esdteiten AbflihJ- 

cava inferior) 7 t eine in an ric^ bekannter Weise ak netz^ b^« Stimul^ribn^iektroden entf^ so da0 did Elek- 

bzw, gtttetfdrmige Fladienelektrode ausg^ftthrte Defi- trodenleitimg audi tlur drei ^uleituti^en ia # bk lc' tor 

briUanoiis^genelektrode 14 mit s^arater Zuieitung . die varbtiebeneh dtti Qektrodeh umfefit Wdterhin ist 

Uavorgesehen. as die btrav<^trikuiare Defibifflationselektrode 13' hier in 

Die Spulen*Elektrode 13 befindet sidi in einem ohne Form einerZyfindermantel-bzW. langgestredcten Ring- 
Het^waiidberQhrung Ventrikd iiegenden (flotderen- dektrode mit pordser Oberiliche auijgfebilde^ und ^s 
dea)Berddi der Leitung l* Bd Ausgabe eines Defibril- sind dne Ein^chraubspit2e 15 am distalen Leitungsende 
ladonsimpulses auf die Leitung 1 bildet sich zwischen sowie gesteuert auss^etzbare AbstutzfOBe l4 unmittel- 
den Qek^oden 14 ein elektrisches Schockimpulsfdd $0 bar distal vor der DeiSbriliationselektrode ii' vorgese- 
aus. Aufgrund dessen bildet sidi in dem von ihm mit hen. Diese Kfittd sorgen zuiammen fdr dne sidiere 
hinreichend hotter Feldstlrke (oberhalb der Defibrilla- Fuderung der Elektrodenleitung und die Einstellung ittid 
tioiissdiwdle) durchsetzten Bereich D der Wandung annSherndeEnhaltungdnesvorbe^ 
des Ventrikels i eine (je n^ch Erstreckung der Gegen- der Elektrodettoberfliche zur Herzwand audi bei er- 
elektrode 14) streifen- bis ringformige Deftbrillatioiiszo- $5 heblidier kdrperlicher Akdvitat des PatientetL Zur Be- 
ne, Deren AusmaB und Gestalt ist - neben der Aus- tatigung der AbstutzffiBe im Rahmen der Implantation 
gangsspannung des Defibrillators — fiber die Elektro- der Leitung ist ein Betitigungsmechanlsmus vorgese- 
denkonfiguration steuerbar. hen, der in der Figur durch den Zugdraht 16a symboli- 

Am proximalen Ende des in der Figur gezdgten Ab- siert ist 

schnitts der Elektrodenleitung 1 ist schematisch darge- 60 SchfieQlich ist bd der in Fig. 2 gezeigten Anordnttng 

stdlt, daB diese funf einzebe Elektrodenzuleitungen la keine separate extrakardiale Flachenelektrode vorgese- 

bis le aufwelst, fiber die die Elektroden 8 bis 11 und 13 hen; an deren Stelle tritt eine leitende Flache des (in der 

mit dem DefibriUator bzw. Defibrillator/Kardioverter Figur ni6ht gezeigten) Defibrillatorgehiuses. Audi due 

verbunden werden koruiert Selbstverstandlich konnen (Combination mit einer zusitzhchen Flachenelektrode 
— wie auch aus Erliuterungen weiter unten deutiidi 65 zu einer Drei-Elektroden-Anordnung (bipolare Anord- 

wird — t je nach koftkretem Betriebszustand der Anord- nung mit Referenzdektrode) ist jedoch mSglich. Wo- 

nung, einige der Zuleitungen ta bis le aktuell unange- durdi sich in besonders variabler Weise die Ausbildang 

schlossen sein. des Defibriilationsfeldes den anatomischen und phydo- 
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7 f? 
logischen Gegebenheiten bei einem speziellen Patien- richtungdes Ventrikels beeinfluBt werden kantu 
ten anpassen, d h. das Schoctdmpulsfeld atif vorbe- Die Erfindung beschrankt rich in ihrer Ausfilhrung 
stimmte Bereiche des Herzgewebes Tokusrieren* UBt nicht auf die vorstehend angegebenen Ausfiihrungsbei- 

Fig. 3 zeigt schematisch eine DefibriHationselektro- spiele. Vidmehr ist eine Vielzahl von weiteren Abwand- 
deaartordiiungmitemerweiterabgewatklettenEIektro- 5 lungen denkbar, die sich insbe$6ndere dutch Verzicht 
denleitung 1" nach einer drittea Ausffihrtaigsfgrm der auf einzelne Hemente und/oder andere Kombinationen 
Erfindung. Wieder sind die mit Fig. 1 (ibereinstimmen- von in verschiedenen Figuren darge^dlten Elementea 
den Teile rind ink denselben Besugsziffern wie dort in einer Anordnung erget^ i^Mdi ; 
bezdchnet und werden nachfolgead nicht tkichmals er- In den Fig. 8a bis 8e sind in ftinzipskizzen Varianten 
fcutert 10 derVerbtodungdereinzelnenEiektti^ 

Bei dieser Leitung 1" ist iedigikh eine distale, zur denanordnuug gemifl einer Aiisfd^^ 
Anordming im Ventrikd vorgesehene Abftihi- tew. Sti- dung - namlich der Elektrodenl^tnng 1" nach Big. 3 — 
mulationselektrode in Form der$pitzendektro&S vor- mit einem. imptanrierten Defibrillator 106 tew. kbmbi- 
gesehen, die mit einer Einschraubsphze 15 versehen ist nierten DefibriQatoriiIer2s<^ttmacher 1<W gezeigt, 
Die hier wiederum in Form einer Zyhnderaiantel- bzw. ts mit denen an Bdspielen die Vielfalt derjeweils for be- 
langgestredcten Ri^ stimmte Einsatzbedingungen zwedanafiigetL Sdtal- 

aus gefiihrte intrakardia^ 13" ttmgsmdglichkdtca illustiim wad^ 

ist in vei^dchiwdse grbflem Atstand rm distalen Lei- tnKg.Sarind die atrial^n Elddrd^ 10 ut^ 11 der 
tungsende angebr*^ <Lh. im Mplantierten 2ustand Eiektrodenlehung i" & Abffifatdelc^ea for Auf- 
nahed^Mei^teM^ plaaiert Die Ldti^ tr^t pro- 20 treten tachykarder Arthjtotmitt ^ 
ximal vo& den bdden atriajen EltktrodaiznsSttlich d- mit dnerEmgangsstufe 10I^^5i^Httat^^^ 
ne nadi 4ir Implantadon m der Vena diva superior 6 bunden. die ausgangsssdtig mit einer St^ereMbSt 102 
liegend^ ^ Spul^lektrtQMle auigeftthrte zwefe Defi- verbunden ist Diese wiederum ist ausgangssdtjg mit 
brilktbnselektrode 17. Fflr die somrt msgesamt fdnf einer Ausgangsstufe 103 verbunden, die bei Erfessung 
ftektroden rind In der Ldtung l" die funf Ztddtungen von Herz^gnaien, die due durch einen ^ockimpuis tu 
U" bis le" vorgesehen. Bine susatziiche extrakardiale terminierende Arrhythmie aifcdgea, einen en^^en- 
Zddtung wild auch hier - wie bei Fig. 2 - nicht bend- den Schoddmpuls - ebeufalls bi^l^ - flb^rdiepefi- 
tigt , briUationsetektroden XX 17 an <ks Herzgewebe im Be- 

Dit riumliche Anordnung der Defibriiladonsdektro- reicb. des Atriums aniegt One teitende GehauseEache 
den ^'undl/ermagiicht diftErzeugung ekesK^ 30 104 des Defibrilktorgehauses kann hierbei gns&ttiich 
vefsionsfeldes spezieil im Beretdi des atrialen Hdrzge- als Referenzetektirode REF wiriceii und - je n^i Fori- 
webes oder des Sinusknotens, «ras zur termkiertmg don des Defibrillators retativ mm. iters - spCrbar die 
bestimmter Arten von f adiykardien (etwa atriaie Fi- Fddgestalt beeinflttssen. Die veatrikulare Spteeaeiek- 
brittatiott) von Vorteii ist trode 6 ist hier nicht angesehlossen. 

l>ie% v 4bis«zei^ns<Aemati^jeweilsAbs<^^ ss Oemifl Rg.8b biiden diese 3pitteneieteode t und 
von iu weiteren DeariilatkjnsdekttodeMh^^ die Gehiuseeiektrode 104 (als fteferemseiektttide REF) 

in Ansfflhrungsformen der Erfindung gehdrenden Hek- eine unipolare AbfuManoidnung for veatrikulare Hdrz- 
trodenleitungen lA(Hg. 4% lB(Fi£. 5) und lC(Rg. 6L signale und die mtnvetttiikaiar* Defibrillatidnseiektro. 

Beidef LdtunglAnacfaFig.4 ^mehmezjiinder- de 13 sowie wiederum die Gebameelektrode 104 eine 
sdgmentfdmugumd^Uitun^drpera^ 40 ebenfatts unipolare Skiiodcetektrodenkbttfigumtion 

pirate ftefibi^donselete^ett^rgeseh^vdndenett zura Anlegen eines im Befeich des rediten Ventrikels 
die Teil-Elektroden 13a bis 13c zu sehen rind. Diese wirkenden Kardioversbnrimpulsei Die abrigen Elek- 
separaten Ekktroden rind nrit getrennten Zuieitungett troden werden bei diesem Beispid nidit benutzt 
vertdien, so daB rie einzeln oder in Gmppen mit dem GernaB Fig. 8c rind die atrialen Etetooden 10 and 11 
Ausgang eines Defibrfflators verbunden werden kdti- 45 ds universelle AWOMelektttxlert zur Erfassung d^r 
^ti- atrialen Herzaktionspotentiale als Eingan^signale zur 

Bei da* Leitung IB nach Fig. 5 sind sechs als Ring- Steuerung eines kombinierten Herzschrittmachers/De- 
elektroden ausgefilhrte separate Defibrillationselektfo- fibrillators IW in bipolarer Schaltung mit dessen Ein- 
den 13a' bis I3f vorgesehen, die ebenfalls mit getrennten gangsstufe 101' verbunden, die atisgangsseitig miteiner 
Zuleitungen versehen sind, so dafi rie einzeln oder in 50 - natttrlich entsprechend dm erwdterten Einsatz- 
Gruppen mit dem Ausgang eines Defibrillators verbun- zweck des Gerates ausgebildet^i — Steuereinhdt to? 
den werden kdnnen. Wie audi mit der Leitung 1(A) nach verbunden ist Die letztere ist ausgangssseidg mit einer 
Fig.4,kannmitderLdtung(lB)dnedifferenaerteLo- Defibrfflator-Ausgangsstirfe 103A' und eiiier Herz- 
kalirierung und Formung eines Schockimpulsfekies schrittmadier-AusgattgSstufe 103B' verbunden* die ent- 
ereicht werden, ohne daB hierzu - wie in bekannten 55 sprechend der Auswertting der fiber die atrialen Elek- 
AnordnungenmitvariabierGeometriedesReizimpulS' troden 10, 11 erfaBten Herzsignale bedarfsweise 
fddes — eine Mehrzahl von separat zu verlegenden Schrittmacherimpulse oder einen Kardioversions- 
Sektroden und Zuleitungen nodg wire. schock liefera. Die Defibriflator-Ausgangsstufe 103A' 

Die Ldtung 1C in Fig. 6 entspricht weitgehend der in ist unipolar mit der ventrikaliren Defibrillationselektro- 
Fig. 2 gezeigten Ldtung V - mit dem wesentlichen 6a de 13 verbunden, wihrend die Vena-cava-Elektrode 17 
Unterschied, daB die AbstQtzfQBe, von denen in der Fi- im Falle eber Kardio version hier als Rderenzelektrode 
gur die FOBe 16(A) bis 16/C) zu sehen sind, gegendber REF(D) wirkt Ene leitende Gehluseflache 104' des 
dem Leitungskorper winkdverstellbar sind, wodurch Kombinadonsgerates 100 / sowie die pr jdmale Elektro- 
sich die Lage der Defibrilladonselektrode 13 innerhalb de 11 der bdden Atriumelektroden sind mit den Aus- 
des Ventrikds differenzierter einstellen laBt Dies ist 65 g^ngen der Schrittmacher-Endstufe 103B' verbunden, 
insbesondere bei einer Ausfuhrung ohne Einschraubs- so daB Sdirittmadierimpulse fiber diese ausgegeben 
pitze vorteilhaft, bd der flber eine Winkelverstellung werdea 

der AbsttttzfuBe auch die Lage der Elektrode in Langs- Fig. 8d zeigt eine Abwandlung dieser Schaltung, die 
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sich von der ietzteren dadurch untcrscheidet, daB die 
Vena-cava-Spide I7neben der distalen Atrium-Elektro- 
de 10 als Sdirittmadierdelctrode bd einer bipolaren 
Stimulation dient Statt der cfistalen kann auch die proxi- 
male Atriumdektrode to mit dem Schrittmacberaus- 5 
gangverbundensdn. 

Eine wdtere taddifikation zeigt tig. Be: Hier erfolgt 
die atriale Sdtrktmadier^timtd^oti ebenso wie die Er- 
fassung der atrialeri Hd?aktiohen fiir cite Steuerung des 
Sdnnttmadiertdls fiber die bdden atr&en Elektroden 10 
10, 1 i. Hingegeri wird eia Defibriu^tiottssdwk zur Be- 
entfigung einer ventrikuliren FtbriOatton auf rin fiber 
die ventrikulare Spit2enelektrode S aufgenomnieaes 
ventrihilares Tacfcykaitfiesign4 hht fiber die ventrikula- 
re Defibrfllatioiisdektrode 13 abgegeben, wobei das 15 
Geritegehluse 104' als Rderenzelektrode REF(D) 
wirkt 

Bet z^atzfichem Einsatz einer subkutanen Fladten- 
elektrode (wie in fig, 1 gezd^ kann diese neben dem 
Ensatz als edite drftte Bletctrdde mit imabbSttgigem a> 
Potential audi ^darisdt paraltd M V«^a*cava^Sptile 
17 oder der Gertt6eldttrt3de l^ 104' g^udtet 

EatsprediefiKje und weitere^ for deft Pachmaim an- 
hand der Grundgedanken der Erftidung abidtbare # 
S<^tiiiig^yari^tdt riiidfQr dieftbrigen oben beschrie- 
benem und weitere taisdiuttberddi der Ansprdcfce tie- 
gendfc Hdctrodenl*^ mSgiioh. Ittb&onde- 

re rind 0h$0 wdteres Yarianten realisierbar, mit denen 
sowohl . efci Abffihlen von Herzaktkmen ab Eingangssi- 30 
gnate ^^ea2^ika^ audi die 

Ausgabe v6a de^ Stimttkddtt^mpuls — neben der 
Obemagtmg von b^rtQatbm^ubeti - ober Elek- 
troden auf ehier eihzigett Hektrddenleitung mdglich 
wH wodurch das oben erlauterte Klonzept des Ein-Lei- 35 
tungs-Defibriliators in vorteilhafter Weise mit dem des 
(als solchen bekannten) Etn-Ldttmgs-Zweikammer- 
schrittmachers verknfipft wird. HierfOrdgnet sieh be- 
sonders die Anordnung nacb 1, die neben der ven- 
trikularen Defibrulau^mselekdode zwd veotriknl&re 40 
Abfiihi- und/oder Schrittmaeherdektroden aufWeist 

Patentansprfiche 

1. DefibriUarionselektrodettanordnuiig air Verbin- 45 
dung mit dnem implantierbaren Defibrillator (100; 
lOty), mit mindestens einer ersten* auf einer intra- 
kardial m ppsitionierenden Bektrodedeitung (1; 
l'i 1"; 1A; lB; 1C) angeordneten, Defibrillations* 
elelctrod(Kt3;i3 / ;l3 // M3a-^^ so 
zweiten Defibrillatidnselektrode (14; 17), wobei 
die erne Defibriliationselektrode als Cylinder- oder 
zytindersegmentfdnnige Elektrode ausgebildet tmd 
in derart vorbestirntem Abstand vom dktalai Ende 
der Elektrodenleitung angeordnet ist, daB sie nach 55 
Einfuhrung der Elektrodenleitung ohne Hentwand- 
berOhrung frei in einem Herzen (2) t insbesondere 
im Ventrikel (3), liegt und 

die 2Wdte Defibriliationselektrode (14; 17) auBer- 
halb des Ventrikels angeordnet ist, 60 
derart, daB sich im Betriebsmtand des Defibrilla- 
tors in der Herzwand etne streifen- bis ringformige 
Defibrillationszorte (D) ausbildet, und 
auf der Elektrodenleitung weiterhln mindestens ei- 
ne Abfuhl- und/oder Schrittmacherelektrode (10, 6 s 
1 1) derart angeordnet ist, daB sie nach EinfOhrung 
der Elektrodenleitung im Atrium (3) des Herzens 
liegt 
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2 Defibriliationsdektrodenan rdnung nach An- 
spruch. 1, dadurdi gekennzdchnet, daB die zwdte 
Defibrulatbnsdektrode durch eine extrakanfial 
angeordnete HSdiendektrode (14) oder minde- 
stens einen Abschnitt (104; t(W) des Gehlnses des 
implantierbaren Defibrillators (100; lOO^ gebOdet 
1st 

3. Defibritlatiomddc^^ 
sprucb 1, dadurch gdcennzeidmet; daB die ^weite 
Defibriliationselektrode dtirdi eine zur Anordmmg 
in dnem herznahen BtutgefaB(7) au^g^ildete^ins- 
bes<md«re auio^r Elektrddenidu^ 
neteundspulenfarmig au$ge(uirt^mektro^(l7) 
gebildetist > 

spiruob 3, dadu^^^^^^^^!^ 
D#>riUattoiisdektrode eine ottr&ai^ 



hauses des ii^laWei^ D^rail^i $00; 
I0^gd>adeti^^ 

fibritlatbri verbutiden ^d^ B^itet^ 
stsmd tmte«chiedliche PolariULt in Bettig ioi die 
drftte ^torode^^^eti und die i^d Defibrilla- 
tionsdektroden liumfidi derart ziu^and^ 
ordnet sind, daB dch zt^$dien ihaen dn jr^ullidi 
verzerrtes Dipolfeld mit eHiShtem Pdtetitial^ra- 
dienten oberhalb der De6britktions$chwdle in ei- 
nem Berdeh der Herzwand bd trnterbalb de^ Defi- 
brillationssdiwdle liegehder Defibrittator-Aus- 
gangsspanntmg ausbildet 

5. DeferilMonselektroden^mordnung nadt An- 
sprudi 4, dadurdi gekennzeiehttet daB (fie erste bis 
dritte Defibriliationselektrode derart rSumlidi ati- 
geordnet sind, daB <£e sidi ausbildend^i Xqu^o- 
tentiallmien eine maximale Krfimmung im Bereidi 
der Herzwand aufweisen, 

6u Defibrilktbnsddctro^nanordnu^ nach einem 
der vorangehenden Ansprtidie» dadurch gekemi- 
zeidmet, daB <fie Etektrodenidtung (Id) nidttiei- 
tende Abstandshaltermittd (16; l^A], l^B], 16[CJ 
aufwdst^ die die filektrodenldtung ^ach Snffib* 
rung inden Ventrikd an der Herzwand abstfitzen. 

7. De^riMtionseiektroden^ordnung nadi An- 
spruch 6, dadurdi gdcennzeidmet daB die Ab- 
standshaltermittd (l^Aj, 16[B1 i^CJ) e)ttrakorpo- 
ral dnstellbar sind derart; daft die Lage der emen 
DefibriUationselektrode (13) relativ tur Herzwand 
nadi dem Einfahren der Elektrodenleitung (1C) 
veranderbarist 

8. DefibrilUtionselektrDdenanordnung nadi einem 
der vorangehenden Ansprfldie, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl im distalen Endberdeh der Elektro- 
denleitung (1; i") mindestens eine weitere Elektro- 
de (8,9) vorgesehen ist 

9. Defibrillationsdektrodenanordnung nach An- 
spruch 8, dadurch gekennzeichnet^ daB die distale, 
insbesondere als Spitzendektrode ausgefuhrte, 
Elektrode (8, 9) als eine erste tmd die erste Defibril- 
iationselektrode (13) als zweite ventrikullre Abfuh- 
lund/oder Schrittmacherdektrode mit dem Defi- 
brillator (100) bzw. einem kombinierten Schrittma- 
cher/Defibrillator (10Q f ) verbunden sind. 

10. Defibriliationselektrodenanordnurtg nadi ei- 
nem der vorangehenden Anspruche, o^idurch ge- 
kennzeichnet daB proximai von der ersten Defi- 
briliationselektrode (13; 13'; 13") auf der Elektro- 
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denleitung in einem derartigen Abstand za dieser 
2wei weitere Sektroden (10, 11) akgeordnet and, 
daB diese nach EirifOhnmg der Efelarodetfdmng 
im Atrium (3), tosbesondere in 4 desseti oberem Be- 
reich.tiegeiL 5 

11. Defibi^ationsdektr^ nach An- 
spruch 10, dadtu^ g*ei^ 

eine d<^ at^en-Qekt^^n (10,11) kls ehsfte 
AbfOhl- und/oder $chrittmaAei^ektr^6 mit dem 
Defibrillator (100) biw. einem tombinicrten to 
Schritttna&er/E^ 

12. Defil^atiofl^^ 

spruch ll t daduriii gek^im^dfo^ <U$ beide 
atriale Bektro^ 

fufalund)^er 1^ ts 

macher/Dlfi^^ 

11 [MbriMd6^ektrod6 

$pru&l£da^^ 

eta Alac^M; a> 

brill^W;^^ AbSf^t^t^^ 
tidns4^d^eld^^e^ 

14. Ddfib^atiohsdrict^ ei- as 
item deir AS^^ 

durch gekibnteicdiiLet, daB die »^ Aiiot^t^ im 
heraiahen Gefafi (7) ausgebildete sp^6df<5)Sige 
Elcktrode (17) als AbfOhl- tmd/dder sMttMet- 
Referensei^ode'mit dem tew* 30 

kombinierten S<Mttmacber/D^brillatof (IOC) 
verbundenist 

15. Defibrilkuonselektrodenaiioninung nach d- 
aem der vorangeheridett Aiitfprfibhe, dkdurch ge- 
kenitteichnevdafi die erne De totiflariansdektro- 35 
de tine UehrzM von gegeneinanderiwtiertett und 
einzeln mit dem Defibrillator verbindbareti Elek- 
troden(l3a-l3c; I3a'-i3f0aufwei$t 

16. De&ittation&lektrode^ nach An- 
spruch 15, dadurch geketutfdchnet, dafl did Elek- 40 
troden als Zytodermantelsegmente (13a- tic) aus- 
gebildetsind. 

17. Defibrilktiot^elektrodeflafldrdnung nach An- 
spruch 15, daduwh gekentfcdchnet, dafl die Hek- 
trodeti als in LlngSrichtuhg der Qdctrodenldtung 45 
(lB)gerdhteRJnge(l3a'--l3f0itisgebildetrfnA 

11 Defibrflkri6melektrodenaiiordnung nach ei- 
nem der vorangehenden Anipriiche, dadurch ge- 
kennzdchnet, daB mindestetts eine der Eiektroden 
(S bis 11, 13; 13', 13"; I3a-l3c; I3a'-l3fy insbe- so 
sondere die erste Defibrillationsetektrbde, ehie po- 
rose Oberfiache mit fraktaler OberflSchenstruktur 
auftfeist derart, dafl die aktive Elektrodenflaehe urn 
mindestens 2wei Grdflenordhungen grafler als die 
sich aus der geometrischeri Gfundform der Elek- 55 
trode ergebende Oberfiache ist 

19. DefibriUationselektrodenatiordntmg nach ei- 
nem der vorangeheriden Anspruche, dadurch ge- 
kenn2eichnet, dafl die Elektrodenleitung (1; I'; 1") 
einen im Betriebszustand im Atrium fiegenden ge- eo 
krilmmteii Abschnitt (LI) hat, der rwei Schenkel 
aufweist, welche unter einem spitzen Winkel in ei- 
nem Punkt (12) zusammetttreffen und mit den an- 
grenzenden Abschnitten der Elektrodenleitung je- 
weils einen Winkel £ 90° einschlieBen. 65 

20. DefibriUationselektrodenaribrdnung nach An- 
spruch 19, dadurch gekennzeichnet, dafl die Abfuhl- 
und/oder Schrittmacherelektrode (10) im wesentii- 
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chen am Punkt (12) des Zusammentreffens der 
Schenkel angeordnet ist 

21. Defibritlatk>nsdektrodenanordnung nach An- 
spruch Id oder 20, dadurch gekenmeichnet, daB der 
gekrfimmte Abschnitt (1.1) Mittel rur Erzeugung 
dner die Krtomung to Betriebs2ustand bewirken- 
den Vorspannung aufweisti.deren Wirtamg durch 
QnfQhrung eines Puhrungsdrahtes (IS) in die Elek- 
trodenleittmg (1) aufgehoben wird, wodurch die 
Elektrodenleitung gestreckt wird, oder bei Erwar- 
mung der Elektrodenleitung to KSrper selbsttitig 
emtritt 
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